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   We measured the serum TPA level in 260 patients with benign urogenital diseases, 189 patients 
with urogenital cancer and 72 healthy blood doners by using a radio-immunoassay kit in order to evaluate 
its usefulness as an indicator for the presence of cancer. TPA value  (mean  ±2SD) in healthy blood 
doners was in the range of 36.8-110.8 units per liter, so that values higher than 110  1.5/1... were considered 
to be abnormal. Significantly higher serum TPA levels were observed in patients with non-treated 
cancers, compared to healthy blood doners. But elevated serum TPA levels were also observed in the 
patients with benign diseases, especially in cases of benign prostatic hyperplasia with urinary tract 
infection. Consequently, it is considered that the serum TPA test is very useful for detecting urogenital 
diseases, but not for screening urogenital cancer. In cases of urogenital cancer, serum TPA levels 
elevated significantly by recurrence or recrudescence of the disease. Therefore, a good correlation 
was established between serum TPA and the efficiency of a given therapy in patients with prostatic 
cancer and bladder cancer. 










が2),尿路 上 皮 癌 や 腎細 胞癌 な どで は,い まだに 特 異 的
な マ ー カ ーが な い た め に,さ ま ざ まの 試 み が な され 報
告 され てい る.
TissuePolypeptideAntigen(以下TPAと 略 す)
は,1957年に ス エ ー デ ンのBj6rklundら3'6)によ り,
ヒ ト癌 組 織 中 よ り発 見 され た分 子 量22,000～25,000の
1本鎖 の細 胞 膜 上 の ポ リペ プ チ ドで,90個 以上 の ア ミ
ノ酸 よ りな り,癌 胎 児 性 抗 原 であ り,非 特 異 抗 原 とし
て腫 瘍 細 胞,胎 盤,胎 児 な どの 増 殖 中 の細 胞 膜 で生 成
され て い る こ とが判 明 して い る.担 癌 患 老 血 清 中 に 高
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TPAの 定 量 を お こな った 検 体 は,泌 尿 器 悪 性 腫 瘍
患 者189例,泌尿 器 良性 疾 患 患 者260例と健 康 者72例で
あ る.男 性436例,女性85例,合 計521例で あ り,年 齢
は18～90歳に わ た った.
悪 性腫 瘍 患者 の内 訳 は,男 性172例,女 性17例で,
平 均年 齢 は64.2歳で あ り,腎 腫 瘍14例,膀 胱 腫 瘍99例,
前 立腺 癌67例,睾 丸 腫瘍9例 であ った,
良 性 疾患 患 者 は,男 性239例,女 性21例で,平 均 年
齢60.8歳で あ り,前 立 腺 肥 大症145例,尿 路 感染 症25
例 と,そ の他 の 泌尿 生 殖器 系 良性 疾 患90例で あ った.
健 康 者 は,男 性37例,女 性35例で,平 均 年 齢 は25.5
歳 であ った,
測 定 方 法
TPA測 定 法 はWirklundら(1980)の開 発 した
radioimmunoassay法7)によ った.測 定 原 理 は 第一
抗 体 と して 抗TPA馬 血 清 を,第2抗 体 と して 抗 馬
IgGウ サ ギ血 清 を 用 い,1251ラベ ルTPAに よ り抗
原 抗体 複合 体 を 形 成 し,gammascintillationcoun-


















転 移 群 が83.3%,治療 群 が42.5%であ った.
膀 胱 癌 患者 の なか で,未 治 療 群20例の 最 高 値 は300
u/L,最低 値 は66u/L,平 均 は142.3±68・8u/Lで
あ るの に対 し,治 療 群76例の最 高値 は320U!L,最 低
値 は55u/L,平 均 は116.4±55.3u/Lと低 値 を 示 し
た.ま た 遠 隔 転移 群3例 は,そ れ ぞ れ340,360,1,500
u/Lで,平 均 は707.3±563.5u/Lであ った ・ 陽 性
率 は,未 治 療 群75.0%,遠 隔 転移 群100%,治 療 群
34.2%であ った.
腎 腫 瘍 患 者 の な か で,未 治療 群5例 の最 高値 は240
u/L,最 低値 は97u/L,平 均 は161.4±58.1ulL
で あ る のに 対 し,治 療 群9例 の 最 高 値 は140u/L,
最 低 値 は60u/L,平 均 は104.6±25.8u1Lと低 値
を示 した.陽 性 率 は 未 治療 群60%,治 療 群22.2%であ
っ た.
畢丸 腫 瘍 患 者 の な か で,未 治療 群 は2例 で,110と
150u1Lで あ り,治 療 群7例 の最 高 値 は350u/L,
最 低 値 は80u/L,平 均140.4±88.5ulLであ った.
す なわ ち 泌 尿 器 悪 性 腫 瘍 患 者 のTPA陽 性 率 は,
未 治療 群73.5%,遠隔 転 移 群91.7%,治療 群33.O%で
あ った.
3.泌 尿 器 良性 疾 患 と血 清TPA
前 立腺 肥 大症117例の最 高 値 は335u/L,最 低 値 は
45U/Lで,平 均 は97.2±46.gu/Lを示 し,陽 性 率
は35.9%であ った.
尿 閉 や 尿路 感 染症 を合 併 した 前 立 腺 肥 大 症28例の最
高 値 は1,500u/L,最 低 値 は140u/Lで,平 均 は
346.6±303.3u/Lを示 し,陽 性 率 は100%であ った.
尿路 感染 症25例の最 高 値 は480UIL,最 低 値 は15





































`殉 ・ ・35曾:● 冒 噸'
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尿路感染症,尿 閉や 尿路感染症を ともなった 前立腺








したにもかかわ らず 再燃した 症例の血清TPAを 経
時的に測定 した結果をFig.3に示 した.治 療前血清




うに,血 清TPAは 前立腺癌症例の ホルモン療法の













膀胱 腫蕩患者48症例の 血清TPAと 血清CEAを
測定し,治 療前,治 療後,転 移との 相関を検討 した
(Fig.5).











































































た 腫 瘍 マ ー カ ー と して広 く容 認 され て い る2).しか る
に わ が 国 に お け る 泌尿 性 器 腫 瘍 の うち,そ の発 生 頻 度
の高 い 膀 胱 腫 瘍,腎 腫 瘍 に は 特 異 的 な 腫瘍 マ ー カ ーは
な く,信 頼 度 の 高 い腫 瘍 マ ー カ ーの 出 現 が 望 まれ て い
る.こ れ ま でに もCEA8),FDP9),フエ リチ ン10),
β一グル ク ロニ ダ ーゼ11),ポリア ミン12)などが 有 力 な
腫 瘍 マ ー カ ーに な り うる と期 待 され た が,そ の評 価 は
い まだ 十 分 とは 言 え な い.
TPAはBj6rklundら3-6)によ り報 告 され たCEA
な ど の既 知 の抗 原 とは 交 叉反 応 を 示 さな い 新 しい癌 胎
児性 抗原 で あ る.そ の物 性 と測 定 法 は 前 述 の ご と くで
あ る.
血 清TPAの 正 常 値 はBj6rklundらは健 康 人 の95
%がo～85UILで あ った こ とか ら,そ の 上 限 を85
u/Lと して い る.秋 山 ら13)は本 邦 成 人 の 測 定値 分布
を基 に32.4～97.2u/Lと い う値 を 正 常範 囲 と して
扱 い,井 坂 ら14)は正 常値 上 限を110U/Lと し て い
る.わ れ わ れ は この 方 法 で測 定 した 健 康 人72名の血 清
TPA値 が74±18.4u/Lであ った こ とか ら,正 常値
上 限 はmean十2SD,110u/Lと した.た だ し この
上 限値 は秋 山 ら も述 べ て い る ご と く13),まだ 確 定 した
もの で は な く,今 後 さ らに 検 討 を 要 す る.
Menendez-Botetら・5)の報 告 では 悪 性 腫瘍 患 者513
名 中378名(74%)に血 清TPAが 上 昇 し,77名 中49
名(64%)に 尿 中TPAが 上 昇 した とい う.Andr6n-
Sandbergら16)は結 腸 直 腸 癌 患者 の血 中TPA値 の腫
瘍 マ ー カー と して の 有 用 性 を 述 べ て い る.Schlegel
ら17)は乳 癌 の腫 瘍 マ ー カー と し てCEAとTPAの
有 用 性 を強 調 して い る。
泌 尿 器系 の悪 性 腫 瘍 では,Bj6rklundら18・19)が膀
胱 癌 で75%,前 立 腺 癌 で53%に 血 清TPAが 陽性 に
な る と報告 して い る.秋 山 ら13)は膀 胱 腫 瘍 未 治療 患 者
18名中14名(77.8%)に血 清TPAが 陽 性 で あ った
報告 して い る.わ れ わ れ の膀 胱 腫 瘍 未 治 療 患者20名中
の血 清TPA陽 性 率75%とほ ぼ 合 致 し,治 療 後 の膀 胱
腫 瘍患 者76症例 中34.2%に 血 清TPAの 陽 性 が み ら
れ た.こ の原 因 と して秋 山 ら13)も述 べ て い る よ うに,
病 巣 の残 存 や 再 発 を 検 出 しえ て い な い可 能 性 や,残 さ
れ た 尿路 上 皮 のpre-neOPlasticな変 化 どが 推 測 さ
れ る.Kumarら の報 告20)では1-naphthylamineな
どの 芳香 族 ア ミンを 扱 う人 で血 清TPAが 高値 を 示
し,そ の値 は,そ れ らの物 質 と の暴 露 期 間 と相 関傾 向
に あ る の で,血 清TPAは 膀 胱 粘膜 のPre-neoplastic
な変 化 を反 映 す る とい う仮 説 をた て てい る.
前 立 腺 癌 の陽 性 率 は 未 治療 群が85.8%,遠隔 転 移 群











































する症例に あっては,血 清TPAが 一過性に 陽性化
することが判明した.
稿を終わ るに あたり キ ッ トによ る測定 に協力 いた だいた
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